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の範躊に含 まれるサービスを提供するとしている。 しか し、この広義のリハビリテー
ションの範疇に含まれるサービスとは、 どのようなものであるかについては、明確に
されていない。 よって本稿においては、デイサービスの専門的役割を明確するために、






スは通所 リハビリ(以下、デイケアとする)と通所介護(以 下、デイサービス とする)の2種
類がある。現在、この両者の相違が不明瞭であるという声が見 られ、また両者が混同されるこ
ともある。










このことか らデイサービスは、不明瞭なが らも相談及び助言、健康上の確認等、広範 な援助






























この イギ リスのデイケア(daycare)と日本の通所サ ービスを比較 して見 る と、 デイケァは、
デ イホス ピ タル に位置す る と考 え られる。 また デイサー ビスは、機能訓練 の機 能を持 つ ことか
ら、デイホス ピタルとデイセ ンターの問に位 置する と考 えられる。
そ して イギ リスのデイケ ア(daycare)をICFの観点か ら見 てみ ると、 デイホス ピタルは 「活
動」の部分 に重点 を置 き、デイセ ンター とデイ クラブは、「参加」 の部分 に重点 を置いている と
考えられる(6)。このことか ら日本のデイケアは 「活動」の部分を中心に働きかけ、デイサービ
スは 「活動」 と 「参加」の両者に働 きかけると考えられる。つまりこれ らの中心的役割から見
て、デイサービスがデイケアと異なる、その独 自性 は 厂参加」の部分にあると考えられる。
2.先 行研究か ら見 るデ イサ ービスの専 門性
次に、デイケアとデイサービスの相違を検討 した先行研究を見てみる。石川誠氏は、デイケ
ァセンターとデイサービスセンターとの相違 を、医学的管理下におけるリハビリテーションの
有無であるとしている。またデイケアセンターを 厂医学的 リハ ビリテーション」を行うとし、




川氏は、この 「広義の リハ ビリテーション」を上田敏氏の リハ ビリテーションの概念である
「全人間的復権」 と同様であるとしている。この上田氏の言うリハビリテーションとは、「個々
の身体的部位の機能回復のみを目的 とするのでなく、障害を持つ人間を全体としてとらえ、そ
の人が再び 『人間らしく生きられる』ようになること、すなわち"全 人間的復権"を 窮極的な
目標とするということである」としている(8>。また 「全人間的復権 としてのリハビリテーショ
ンとは、究極的には 『社会的不利(ハ ンデキ ャップ)(9)』の克服にほかならないということが
わかる。人間が人間らしく生 きる当然の権利(基 本的人権)が 否定 され妨げられている状態が
社会的不利なのであるか ら、その解決が 『全人権的復権』の究極の目的であるのはいわば当然
である」としている(10)。そ してリハビリテーション医学を 「復権の医学」 とし、疾患の治療に















ンを 「社会全体の再構築」 として、ハンデキャップをもたない者を中心 とした社会を、ハ ンデキ
ャップをもつ者の基準に合わせて作 り直すといった トー タルな意味をもつとしている(13)。つま
りこの小島氏の考察によると、社会的リハビリテーションは個人レベルに働きかけ、社会リハ
ビリテーションは社会レベルに働 きかけるものとなる。
これに対 し上田氏は、社会的 リハ ビリテーションと社会 リハ ビリテーションの具体的使い分
けをしていないようである(14)。しか し社会的リハ ビリテーションとして一括 されてきたものと








社会的リハ ビリテーションの定義を考える上で、国際障害者 リハビリテーション協会(以 下、
RIとする)社会委員会の定義が参考になる。
RIの定義によると、社会 リハ ビリテーションとは 「障害者が社会生活力を身につけることを
目的とするプロセスである」 とし、 また 「社会 リハ ビリテーションは社会的な側面から機会の
均等化を実現 させるものである」 としている(16)。社会生活力とは、誰もがもつ、潜在的な生 き
る力である(17)。このRI社会委員会の定義から、社会リハビリテーションは個人に働 きかけるレ




向上を図 り、また社会に対する働 きかけを行うことによって、利用者の社会参加の実現 を目指
すものだ と言える。










3.実 践 的側 面 から捉 えたデ イサ ービスの専門性









し、「生 きる希望 と具体的な方法つまりその計画が 自ら再発見 されるような援助をしなければ、
どんなに部分的に介助 をしても、それはたんなる行為でしかない」 としている(18)。このことか
らもわかるように、介護 とは単に入浴 ・排泄 ・食事などの介助行為を指す ものではない。障害
をもってしまったことにより、生きる希望を見失ってしまった人にとって、生 きる希望 と主体
的に生 きるための具体的方法の再発見がなされるものでな くてはならない。 このことから、介
護にとって、生 きる希望を向上させることが重要な目的となる。
障害 をもって しまったことにより、ハンデキャップを負った人が生 きる希望を再発見するに
は、 どのような介護を行 うべ きであろうか。恐 らく援助者が言葉で、生 きる希望をもつ よう諭
しても効果はないに等 しいだろう。これは他者から促 された りするものではなく、利用者 自身








としている。介護を必要 とする人の生活習慣 を知 り、思いや考えを知って、介護を必要 とする
人の生活を支える。こうした取 り組みによって、利用者が安楽を感 じることがで き、生 きる希
望を再発見できるのである。また入浴 ・排泄 ・食事などの介護を通 して、利用者の生活 を支え










者が安楽を感 じる。 また安楽から生きる希望を再発見し、それがその人独 自のライフスタイル






















いる。大川弥生氏は機能訓練 を、訓練室で行 う 「模擬動作」、練習の時にできる活動を 「できる
活動」、日常生活 としての活動を 「している活動」 と三つに分けている(23)。そして、 リハ ビリ
テーションとは、訓練室で行われる理学療法士 ・作業療法士 ・言語聴覚士の働 きかけと思われ
がちであるが、「している活動」への働きかけがリハビリテーションの効果を大きく左右すると
している。さらに、看護職 ・介護職が毎 日の生活で行 う介護は、「している活動」への働 きかけ
そのものであ り、リハの高度に専門的な技術 として認識されるべ きものであるとしている(24)。
つまり理学療法士や作業療法士などが配置されていないデイサービスにおいては、この利用者
















大場敏治氏は レクリエーションのあ り方 として、生活の楽しみ としての機能や癒 しの機能、
そして療法 としての機能などを挙げている(25)。生活の楽 しみとしての機能は、生活の中にレク
リエーションを通 して楽 しみを見出し、その人の個性にあった生活を創 り上げるものである。
癒 しの機能とは、肉体的な疲労 も何 らかの楽 しみや遊びによって心のエネルギーを充填する必
要があり、そうした意味からレクリエーションが疲労回復につなが り、 日常生活の活性化につ











の苦 しみを"自 分の中か ら生 じる苦 しみ"と"他 者から負わせ られる苦 しみ"に 区別 し、前者
を 「自己受容」、後者を 「社会受容」 としている。デイサービスの利用者の間での親密圏は、特
に前者に大きな意味をもつ。
上田氏は、主観的な障害のとらえ方を 「体験としての障害」 とし、「障害を持ったとい う 『危











的の一つとする。社会生活力 とは、潜在的な生きる力であ り、親密圏の形成はこの生 きる力 と
なる。このことから、レクリエーションによる親密圏の形成が、 リハ ビリテーションにとって






しい地域生活を送ることが必要 とされる。こうしたその人 らしい生活を送る上での、 自立的な
生活とはどのような生活なのであろうか。一般 的に自立 とは、他人に依存 しないで自分のこと
は自分でできることであると考えられる。しかしこれとは異なり、「依存的自立」という自立概
念がある。








である。自立 とは他に依存しない独力行為の代名詞では決してなく、時には他 に進んで依存 し、
積極的に他者から助けを受ける行為 を含む概念である」(29)としている。








の悪循環を良循環に転換 させる必要性 を指摘 している(30)。大川氏はICFモデルに基づき、心身
機能低下が活動制限につなが り、それが参加制約 となる。さらに参加制約が不活発な生活につ
なが り、また生きがいの喪失につながるとしている。そうした悪循環を良循環に転換するため
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図1
出典 大川弥生 『新 しいリハビリテーション人間 「復権」への挑戦』講談社現代新書2004,2P15















会い、交流 してい くことで、こうした社会的アイデンティティが再結成されてい く(32)。






以上のことか ら、デイサービスとは地域社会 と利用者 との媒介であ り、またあるがままの利





























ションを説明 している。そして、社会的不利の定義を 「障害の三次元的 レベルであ り、疾患、機















































(32)ハンナ ・アーレン トは、一人一人の人間が交換不可能な人間であると理解される空間を 「現われの




つ まり他者を表象的に見て、一義的なアイデ ンティティと見なしている者も、その他者 と出会うこ
とで、その者の独 自性 に気付 く。こうして多種多様な人間の存在に気付 き、あらゆる人の立場に立
った考え方が可能になるということである。
(斎藤純一、前掲書、pp.38-42)
(いえたか まさあ き 和歌山社 会福祉 専門学校 専任講師)
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